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Objectif.– Le but de notre étude est d’évaluer la cinématique des membres infé-
rieurs chez les enfants hémiplégiques pendant un virage à 90◦, pour chaque
membre concerné en fonction de sa position dans le virage.
Méthode.– Quatorze sujets asymptomatiques et 14 sujets hémiplégiques âgés de
7 à 13 ans ont marché le long d’une trajectoire comprenant un changement de
direction à 90◦. La cinématique a été enregistrée avec un système optoélectro-
nique Vicon. Les résultats sont analysés en termes de différences cinématiques
pour chaque membre (parétique ou sain) chez les enfants hémiplégiques et sont
comparés à ceux des sujets témoins en fonction de la position du membre dans
le virage (interne ou externe).
Résultats.– Certains patterns cinématiques en virage des enfants asympto-
matiques ont tendance à disparaître chez les enfants hémiplégiques. Des
adaptations cinématiques spécifiques ont été trouvées pour les enfants hémi-
plégiques.
Discussion.– La réalisation d’un virage à 90◦ par les enfants hémiplégiques
dépend de leur capacité à élaborer des stratégies cinématiques afin de compenser
un certain manque d’adaptations cinématiques. Le rôle cinématique déterminant
de la position du membre parétique en virage [1] n’est pas entièrement confirmé.
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Objectifs.– Les déficiences motrices associées à la paralysie cérébrale (PC)
induisent une marche anormale chez les enfants. L’amélioration de la marche
est un objectif essentiel et l’utilisation de tapis roulant est avantageuse. Cepen-
dant, il existe une controverse quant aux réponses similaires de marche entre le
tapis roulant et le mode écologique. Le but de cette étude était de comparer la
mécanique de marche de ces deux types de modalités à des vitesses standard et
préférentielles.
Méthodes.– Les paramètres mécaniques de marche ont été calculés en utilisant
2 capteurs inertiels équipés d’un accéléromètre tri-axial et d’un gyroscope et
comparés entre 10 enfants hémiplégiques HCP (14,2 ± 1,7 ans) et 10 enfants
sains TD (14,1 ± 1,9 ans) pendant un temps de marche sur tapis roulant et en
mode écologique.
Résultats.– Le tapis roulant induit des modifications mécaniques semblables
dans les 2 groupes, sauf pour les énergies potentielle et cinétique et les méca-
niques verticales et latérales, qui sont fortement augmentées chez les enfants
HCP (p < 0,05).
Discussions.– Ces résultats ont montré que les enfants HCP disposent d’une
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Objectif.– Après ligamentoplastie du ligament croisé antérieur (LCA), la sur-
veillance des patients semble insuffisante au vu des enjeux rééducatifs. Nous
avons évalué l’intérêt de l’analyse de l’équilibre postural après une telle chirur-
gie.
Patients et méthode.– Une étude préliminaire contrôlée portant sur 16 patients
à un recul postopératoire moyen de 11 mois après ligamentoplastie du LCA a
permis d’évaluer la variation de surface des centres de pression des pieds ainsi
que les coefficients de Romberg recueillis en conditions statiques et dynamiques
grâce à une plateforme de forces SATELTM.
Résultats.– Nous avons retrouvé des surfaces significativement augmentées dans
le groupe opéré en appui monopodal sur le genou sain, les yeux fermés (p = 0,04)
ainsi qu’un coefficient de Romberg significativement diminué en conditions
dynamiques dans le plan frontal (p < 0,01).
Discussion.– L’évaluation posturographique a mis en évidence un déficit du
contrôle postural dans certaines conditions y compris au niveau du membre
réputé sain. Ce dispositif semblerait donc intéressant à utiliser en association
avec le suivi de la force musculaire en isocinétisme ainsi que la laxité antérieure
en vue d’optimiser la prise en charge rééducative après ligamentoplastie du LCA.
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